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ACE Inhibitor  :  Angiotensin Converting Enzyme Inhibitor 
DM  :  Diabetes Melitus 
DMT 1  :  Diabetes Melitus tipe 1 
DMT 2  :  Diabetes Melitus tipe 2 
IU  :  International Unit 
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mg / dL  :  miligram per desiliter 
NPH  :  Neutral Protamine Hagedorn 
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Latar belakang  
Hipoglikemia adalah penyulit utama dalam pengendalian kadar gula darah pasien 
diabetes melitus. Keterlambatan dalam mengenali faktor – faktor, gejala klinis, 
dan menangani hipoglikemia dapat berakibat fatal. Gejala klinis yang dialami saat 
kejadian hipoglikemia juga dapat mempengaruhi kualitas hidup pasien diabetes 




Mengetahui faktor – faktor yang dapat mempengaruhi terjadinya hipoglikemia 
pada penderita diabetes melitus. 
 
Metode  
Penelitian ini merupakan studi observasional dengan pencatatan dan wawancara 
terhadap 40 responden penderita diabetes melitus yang pernah mengalami 
hipoglikemia. Faktor - faktor yang dicatat antara lain usia, riwayat hipoglikemia 
berulang, jenis terapi OHO, jenis terapi insulin, dosis terapi insulin, durasi 
olahraga dan riwayat absorbsi glukosa terganggu. Derajat hipoglikemia 
dikelompokkan menjadi ringan, sedang, dan berat. Uji statistik dilakukan dengan 
Uji Spearman dan Lambda. 
 
Hasil  
Rata – rata ± standar deviasi durasi olahraga dalam satu minggu yang dilakukan 
oleh responden yaitu (2,42 ± 2,37) jam. Durasi olahraga memiliki korelasi 
bermakna dengan derajat hipoglikemia (r= -0,388 , p=0,013). Durasi olahraga 
dalam satu minggu diduga menggambarkan keadaan umum pasien. Usia, riwayat 
hipoglikemia berulang, terapi salisilat, jenis terapi OHO, jenis terapi insulin, dosis 
terapi insulin, gangguan ginjal, dan keterlambatan asupan glukosa tidak bermakna 
terhadap kejadian hipoglikemia. 
 
Kesimpulan  
Durasi olahraga dalam satu minggu berpengaruh terhadap hipoglikemia. Penderita 
diabetes melitus dengan keterbatasan fisik cenderung untuk mengalami derajat 
hipoglikemia yang lebih berat. 
 








Hypoglycemia is a major complications in diabetes melitus blood glucose control. 
Delay in diagnosis and treatment of hypoglicemia could be fatal. Symptom of 
hypoglicemia also affected patient’s quality of life. There were only small number 
of studies about hypoglicemiain diabetes melitus in Indonesia. 
 
Aim  
To identify factors which are affecting hypoglycemia in diabetes melitus. 
 
Methods  
This study was an observational study by interviewing and collecting data from 40 
diabetes melitus patients with hypoglycemia experience. Collected factors were 
age, recurrent hypoglycemia, oral antidiabetic agents, insulin derivat, insulin dose, 
exercise duration, and delayed glucose absorption. Grade of hypoglycemia 
classified as mild, moderate and severe. Statistical analysis was performed with 
Spearman and Lambda test. 
 
Results  
Mean ± SD of exercise duration in one week was (2,42 ± 2,37) hours. Exercise 
duration had significant correlation with hypoglycemia (r= -0,388 , p=0,013). 
Excercise duration expected to represent patient’s general condition. Age, 
recurrent hypoglycemia, oral antidiabetic agents, salycilates, insulin derivat, 




Exercise duration was a factor that affecting hypoglycemia. Patients with physical 
disability tend to have severe hypoglycemia. 
 
Keywords: Hypoglycemia, diabetes melitus, exercise, physical disability. 
